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RESUMO: Foram selecionadas e revistas algumas contribuições brasileiras e de outros países latino-
americanos sobre parâmetros hematológicos considerados normais para diversas populações. Obser-
vou-se que não existe unanimidade entre os resultados obtidos por diferentes autores, estando envolvidos
numerosos fatores de ordem social, nutricional, ambiental, além de outros ligados aos métodos laborato-
riais e às condições individuais tais como sexo, idade, raça e ocupação dos indivíduos, tamanho da amos-
tra e outros. Foram apresentados os resultados de três estudos de autores brasileiros na tentativa de mos-
trar as variações presentes em populações tidas como normais. Um dos propósitos do estudo foi servir de
ponto de partida para investigações futuras visando a examinar a possível influência da industrialização
sobre os padrões hematológicos.
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INTRODUÇÃO
Partindo-se do princípio de que o conheci-
mento dos parâmetros hematológicos normais é
fundamental para a avaliação do estado de saú-
de, e assim do padrão de vida da população em
geral, decidiu-se fazer um estudo sobre os tra-
balhos disponíveis a este respeito na bibliogra-
fia nacional e na latino-americana.
Pode-se antecipar que não existe unanimida-
de sobre os valores considerados como normais
e seus limites. Assim, para diferentes autores,
diferentes valores foram obtidos para um mes-
mo parâmetro. Concorrem para esta situação
várias dificuldades tais como: a não uniformi-
zação dos métodos laboratoriais e de expressão
de resultados, a amostragem pequena, as varia-
ções fisiológicas e as influências de natureza di-
versa — sexo, idade, raça, condições sócio-eco-
nômicas e de higiene, altitude a que estão ex-
postas os diferentes grupamentos estudados. Os
estudos até aqui realizados dedicaram-se, na
sua maioria, ao estabelecimento dos valores
normais do número de glóbulos vermelhos, da
taxa de hemoglobina e do hematócrito; apenas
alguns são extensivos à série leucocitária.
Até agora os enfoques foram dados mais no
sentido de estudos sobre as variações hemati-
métricas, focalizando quadros de anemia e es-
tudos de subnutrição. A maior parte dos estu-
dos foi realizada nas décadas de 50, 60 e 70.
Com base em revisão bibliográfica já men-
cionada anteriormente, o objetivo do presente
trabalho é o de verificar se a crescente indus-
trialização atual com a conseqüente poluição
ambiental, especialmente do ar respirável, esta-
ria influenciando o nivel de saúde da popula-
ção, medida por índices hematológicos. A cres-
cente industrialização faz-se sentir também na
poluição da água potável e nos alimentos de
cultivo hortigranjeiro e em alimentos industria-
lizados. A oferta de alimentos enlatados tem
crescido enormemente e a facilidade com que
são preparados e usados alargou o âmbito de
uso de corantes, conservantes e outros produtos
potencialmente tóxicos. A utilização, em vários
ramos industriais, de solventes contendo benze-
no, expõe grande número de trabalhadores a es-
sa substância, sabidamente capaz de provocar
alterações no sistema hemopoético. Todo esse
quadro exige nova avaliação dos parâmetros
hematológicos considerados normais.
ESTUDOS BRASILEIROS
No ano de 1935, no Rio de Janeiro, Vilela e
Rodrigues26, num estudo hematológico de 50
indivíduos normais, sem especificar o tipo de
população, encontraram os seguintes resulta-
dos: 16,35g/100ml de hemoglobina para os ho-
mens e 14,42g/100ml para as mulheres. A con-
tagem eritrocitária foi de 5,1 milhões por mm3
para os homens e 4,8 milhões por mm3 para as
mulheres. O volume globular encontrado foi de
43,15% para os homens e 42,50% para as mu-
lheres. Em 1944, Barros2 realiza um estudo em
São Paulo; numa população composta por 208
universitários de cor branca e sadios, 155 do se-
xo masculino e 53 do sexo feminino e idades li-
mites de 17 a 35 e 16 a 24 anos respectivamente,
encontrou os valores médios de 5.175.000 eri-
trócitos por mm3 no sexo masculino e 4.515.000
eritrócitros por mm3 no sexo feminino.
Fonseca (1948)5 pesquisou, na região noroes-
te do Estado de São Paulo, 212 homens nor-
mais (aptos para o serviço militar), subdividin-
do-os em 6 grupos de acordo com o tipo de die-
ta alimentar. No grupo com alimentação ótima
não classificou nenhum indivíduo. No grupo
classificado como de alimentação muito boa (só
2 indivíduos com idades de 27 e 24 anos) encon-
trou a média de hemoglobina de 14,48g/100ml
e 4.640.000 por mm3 para os eritrócitos. No
grupo com alimentação boa, 42 indivíduos (ida-
de média: 23,1 anos) mostraram para a hemo-
globina a média de 14,62g/100ml e para os eri-
trócitos 4.690.000 por mm3. No grupo com ali-
mentação regular, Fonseca5, com 43 moços
(idade média: 23,5) a média de hemoglobina foi
de 13,28g/100ml e a de eritrócitos de 4.367.800
por mm3. No grupo de alimentação má, com 81
moços (idade média: 24,2 anos), encontrou a
média de hemoglobina de 12,64g/100ml e de
eritrócitos de 4.197.000 mmc. No último grupo,
o de alimentação considerada péssima, reuniu
44 indivíduos (idade média: 23,4 anos) e obteve
as médias de: 11,91g/100ml de hemoglobina e
4.067.700 mm3 para os eritrócitos. Diante des-
ses resultados concluiu que dos 212 indivíduos
considerados normais, 79,2% são hipoalimen-
tados e 69,2% são fracamente anêmicos.
Gandra (1956)6, num grupo de 343 indiví-
duos tomados ao acaso, em São Paulo, na sua
maioria do sexo feminino, mostrou as médias
de 12,66g/100ml de hemoglobina e 4.512.209
de hemácias por mm3.
Montenegro (1958)16, numa observação pilo-
to no Amazonas, em 115 indivíduos normais —
68 homens e 47 mulheres — encontrou para os
homens as médias de 13,28g/100ml de hemo-
globina e 4.410.000 de hemácias por mm3; para
as mulheres 12,20g/100ml de hemoglobina e
4.300.000 hemácias por mm3.
Tamigaki e col. (l969)24, em São Paulo, estu-
daram 100 indivíduos normais assim divididos:
50 adultos (30 do sexo masculino com idades
entre 23 a 29 anos e 20 do sexo feminino com
idades entre 24 e 30 anos) e 50 adolescentes (22
do sexo masculino com idade de 15 a 18 anos e
28 do sexo feminino com 15 a 20 anos). Os pa-
râmetros médios obtidos nos adultos foram:
eritrócitos: 5.060.000 por mm3 (masculino) e
4.290.000 por mm3 (feminino); hemoglobina:
15,37g/100ml (masculino) e 13,01g/100ml (fe-
minino); hematócrito: 48,1% (masculino) e
41,0% (feminino); reticulócitos: 0,71% (mas-
culino) e 0,96% (feminino); leucócitos: 6.640
por mm3 (masculino) e 6.690 por mm3 (femini-
no); volume corpuscular médio 95u3 (masculi-
no) e 95u3 (feminino); hemoglobina corpuscu-
lar média; 30,3uug (masculino) e 29,9uug
(feminino); plaquetas: 274.600 por mm3 (mas-
culino) e 270.400 por mm3 (feminino). No gru-
po de adolescentes os resultados médios foram:
eritrocitos: 5.100.000 por mm3 (masculino) e
4.400.000 por mm3 (feminino); hemoglobina:
15,7g/100ml (masculino) e 13,7g/100ml (femi-
nino); hematócrito: 48,2% (masculino) e
43,6% (feminino); reticulócitos 0,70% (mascu-
lino) e 0,85% (feminino); leucócitos 6.190 por
mm3 (masculino) e 6.680 por mm3 (feminino);
volume corpuscular médio: 93,9u3 (masculino)
e 95,1u3 (feminino); plaquetas: 398.100 por
mm3 (masculino) e 377.700 por mm3 (femini-
no); hemoglobina corpuscular média: 30,3uug
(masculino) e 30,4 uug (feminino).
Martins e col. (1971)15, na zona da Mata em
Pernambuco, estudando amostras de sangue de
400 pessoas convocadas ao acaso e subdivididos
em 3 grupos, encontraram os seguintes resulta-
dos: para os menores de 5 anos — 65 casos — a
média de hemoglobina de 11,87g/100ml e he-
matócrito de 39%, concentração de hemoglobi-
na corpuscular média (CHCM) de 30%; nesse
grupo 18,5% foram considerados anêmicos e
81,5% como normais. No grupo com idades en-
tre 6 a 14 anos em 68 indivíduos do sexo mascu-
lino obtiveram hemoglobina de 12,82g/100ml,
hematócrito de 38%, CHCM de 32%; 19,1%
foram considerados anêmicos e 80,9% nor-
mais. Neste mesmo grupo, para 62 indivíduos
do sexo feminino obtiveram hemoglobina de
13,00g/100ml, hematócrito de 40%, CHCM de
32%; 16,1% de anêmicos e 83,4% de normais.
No grupo com idades maiores de 15 anos
obtiveram em 90 indivíduos do sexo masculino:
hemoglobina de 14,45g/100ml, hematócrito de
44% CHCM de 34%; 16,7% de anêmicos e
83,3% de normais; em 115 individuos do sexo
feminino obtiveram hemoglobina de
13,37g/100ml, hematócrito de 41% CHCM de
33%; 15,8% de anêmicos e 84,4% de
indivíduos sem anemia.
Asfora1, na cidade de Recife, em 1971, estu-
dou uma população constituída por 281 univer-
sitários clinicamente normais (estudantes de
medicina, doutorandos e médicos), sendo 120
do sexo masculino e 161 do sexo feminino com
idades entre 18 e 35 anos. Seus resultados mé-
dios foram: eritrócitos: 5.000.000 por mm3
(masculino) e 4.500.000 por mm3 (feminino);
hemoglobina: 15,4g/100ml (masculino) e
14,0g/100ml (feminino); hematócrito: 46%
(masculino) e 43% (feminino); volume corpus-
cular médio: 93,35u3 (masculino) e 92,47u3
(feminino); valor globular: 0,91 (masculino) e
0,93 (feminino); hemoglobina corpuscular mé-
dia: 30,4uug (masculino) e 30,7 uug (femini-
no); concentração da hemoglobina corpuscular
média: 32,7% (masculino) e 33,7% (feminino);
leucócitos 6.000 por mm3 (masculino) e 6.400
por mm3 (feminino); plaquetas: 350.000 por
mm3 (masculino) e 336.000 por mm3 (femini-
no).
Para as contagens diferenciais da série leuco-
citária obteve as médias: bastonetes: 0,9%
(masculino) e 0,9% (feminino); segmentados:
53% (masculino) e 54% (feminino); eosinófilos
6,0% (masculino) e 5,5% (feminino); linfóci-
tos: 32,87% (masculino) e 32,93% (feminino);
basófilos: 0,8% (masculino) e 1% (feminino);
monócitos: 7,60% (masculino) e 11,16% (femi-
nino); plasmócitos: 0,36% (masculino) e 0,33%
(feminino).
Em 1970, Jamra e Araújo9 realizaram estudo
comparativo dos parâmetros hematimétricos
no Brasil, abrangendo as várias regiões geográ-
ficas do país. Nesse mesmo estudo fazem um
comparativo do Brasil com outros países. Os
autores verificaram que tanto no Brasil como
nos outros países, sendo boas as condições só-
cio-econômicas, ocorrem valores hematológi-
cos considerados satisfatórios, enquanto nas
populações com condições sócio-econômicas
precárias surgia o estado de anemia.
Em sua dissertação de mestrado, Malvezzi12,
em 1983, selecionou uma população de 453 in-
divíduos. Desse total foram excluídos aqueles
que apresentavam valores extremos de ferritina
sérica, de protoporfirina eritrocitária livre e do
índice de saturação. A amostragem final con-
tou, com 402 casos, sendo 291 (72,4%) do sexo
masculino e 111 (27,6%) do sexo feminino. A
média de idade foi de 29 anos para o sexo mas-
culino e de 26 para o feminino. Os resultados
encontrados foram os que se seguem: a média
do número de eritrócitos nos indivíduos do sexo
masculino foi de 5,24x106ul e no sexo feminino
de 4,65xl06/ul. Os valores médios de hemató-
crito foram: nos homens de 47,7 ml/dl e nas
mulheres de 41,5ml/dl. Para a hemoglobina, as
médias foram de 16,3g/dl nos homens e de
14,1g/dl nas mulheres. O volume corpuscular
médio nos homens foi de 91 fl (uc) e nas mu-
lheres de 89,4 fl(uc). A hemoglobina corpuscu-
lar média para o sexo masculino foi de 30,9 pg
(picogramas) e no feminino de 30,1 pg (picogra-
mas). Para a concentração de hemoglobina cor-
puscular média no sexo masculino encontrou o
valor de 34,1g/dl e no sexo feminino o de
33,8g/dl.
Malvezzi e Pasquini13 determinaram os valo-
res normais de leucócitos em população adulta
de Curitiba (258 homens e 106 mulheres) clini-
camente normal e sem deplecção de ferro. Seus
resultados médios expressos em células/ul, no
sexo masculino foram: leucócitos: 6.531 (limi-
tes de tolerância: 3.611 a 9.451); neutrófilos:
3.707 (1.507 a 5.907) ou 56,3% (39,9 a 72,7%);
segmentados: 3.489 (1.349 a 5.629) ou 53,0%
(36,4 a 69,6%); bastonetes: 218 (0,0 a 588) ou
3,4% (0,0 — 9,0%); linfócitos: 2.090 (764 a
3.416) ou 32,3% (16,7 a 47,9%); monócitos;
480 (82 a 878) ou 7,4% (1,8 a 13,0%); eosinófi-
los: 221 (0,0 — 571) ou 3,4% (0,0 a 8,6%); ba-
sófilos: 32 (0,0 a 120) ou 0,5% (0,0 — 1,7%).
Para o sexo feminino: leucócitos: 6.607 (2.867 a
10.347); neutrófilos: 3.734 (1.214 a 6.254) ou
57,0% (38,8 a 75,2%); segmentados: 3.458
(1.116 a 5.800) ou 52,9% (34,1 a 71,7%); basto-
netes: 277 (0,0 a 767) ou 4,2% (0,0 a 11,0%);
linfócitos: 2.016 (834 a 3.198) ou 31,9% (14,3 a
49,5%); monócitos: 458 (78 a 838) ou 7,2% (1,6
a 12,8%); eosinófilos: 193 (0,0 — 533) ou 3%
(0,0 a 8,2%); basófilos: 34 (0,0 a 126) ou 0,5%
(0,0 a 1,9%). As contagens foram feitas sobre
100 leucócitos e os autores assim se expressa-
ram: "reconhecem-se os erros relacionados à
contagem de um número pequeno de células
(100 células)", conluindo que os seus resultados
são concordantes com os valores mais baixos
encontrados na literatura.
Os mesmos autores, em outro trabalho14,
abordam as variações " fisiológicas" que po-
dem influenciar na contagem dos leucócitos no
sangue periférico: idade, sexo, raça, exercício,
estresse, variação temporal, ciclo menstrual,
gravidez, anticoncepcionais e fumo. Ressaltam
a importância dos métodos de coleta e dos mé-
todos laboratoriais.
ESTUDOS DE OUTROS PAÍSES
Entre os estudos latino-americanos, Orias17,
em 1930, efetuou dosagens de hemoglobina em
adultos, de ambos os sexos, de diferentes re-
giões da Republica Argentina, e encontrou os
resultados a seguir apresentados. Na cidade de
Buenos Aires, em 17 militares e 146 conscritos a
média foi de 14,28g/100ml de hemoglobina; em
82 estudantes universitários foi de
15,30g/100ml; e em 22 mulheres foi de
13,38g/100ml. Na cidade de Jujuy no grupo de
militares e conscritos (308 análises) encontrou a
média de 14,64g/100ml de hemoglobina; em 95
mulheres obteve 14,06g/100ml. Na cidade de
Mendoza encontrou para o grupo de militares e
conscritos (307 análises) a média de
14,61g/100ml de hemoglobina. Na cidade de
Corrientes, em 262 dosagens em militares e
conscritos, obteve a média de 14,49g/100ml de
hemoglobina.
Parodi18 (1930) estudou uma população de 50
homens sadios de profissão universitária, na ci-
dade de Buenos Aires, e encontrou resultados
médios de 5.500.000 de eritrócitos por mm3 e
de 15,4g/100ml de hemoglobina.
Gil e Terán7 (1948) investigaram uma popula-
ção composta por 100 mulheres e 100 homens
(médicos e estudantes) normais, a maioria deles
nascidos ou moradores há mais de dois anos na
cidade do México. Encontraram os seguintes
resultados médios: 5.389.970 de hemácias por
mm3 nos homens e 5.014.160 nas mulheres; he-
matócrito de 51,23% nos homens e 45,43% nas
mulheres; hemoglobina de 17,74g/100ml nos
homens e 15,20g/100ml nas mulheres; volume
corpuscular médio de 95,85u3 nos homens e
91,20u3 nas mulheres; hemoglobina corpuscular
média de 32,97uug nos homens e 30,33uug nas
mulheres; concentração da hemoglobina cor-
puscular média de 34,62% nos homens e
33,37% nas mulheres.
Reátegui20 (1954), em seus estudos hematoló-
gicos em 150 mulheres adultas sadias, residen-
tes em Lima (Peru), obtiveram os resultados
médios de 4.420.000/mm3 de hemácias;
13,99g/100ml de hemoglobina; 41,5% de he-
matócrito; volume corpuscular médio de
94,lu3, hemoglobina corpuscular média de
31,8uug; concentração de hemoglobina corpus-
cular média de 33,8%. A média de leucócitos
obtida foi de 6.827 por mm3. A fórmula dife-
rencial leucocitária, representa a média conse-
guida em 50 casos: neutrófilos: 61,5%; basto-
netes: 5,7%; segmentados: 55,8%; eosinófilos:
3,6%; basófilos: 0,5%; monócitos: 5,8% e lin-
fócitos 30,3%.
Ratto e Costa19 (1964) determinaram valores
normais de eritrócitos e hemoglobina na cidade
de Cordoba (Argentina), em 200 doadores de
sangue; os resultados foram os seguintes: para
os eritrócitos o valor médio de 4.867.200/mm3
nos homens e 4.294.000/mm3 nas mulheres;
para a hemoglobina a média de 14,97g/100ml
nos homens e 11,48g/100ml nas mulheres; he-
matócrito de 46,59% nos homens e 40,17% nas
mulheres.
Torres e col.25 (1965), estudando uma popula-
ção normal de 487 pessoas (233 do sexo mascu-
lino e 254 do feminino), na cidade de Bolivar
(Venezuela), determinaram os seguintes resulta-
dos: para a hemoglobina o valor médio de
14,31g/100ml nos homens e de 12,32g/100ml
nas mulheres; para o hematócrito a média de
44,84% nos homens e 39,81 nas mulheres e a
concentração da hemoglobina corpuscular mé-
dia de 31,9% nos homens e 30,9% nas mulhe-
res.
Em 1971, num estudo colaborativo (Brasil,
Argentina, Colombia, Guatemala, México, Pe-
ru e Venezuela)4 sobre a deficiência nutricional
e anemia na América Latina, os vários autores
encontraram os resultados constantes da Tabela 1.
Gutierrez8 (1982), estudando 100 mulheres
jovens e sadias no Chile, obteve os resultados
médios de 41,52% para o hematócrito e
14,329g/100ml para a hemoglobina.
Scaro e col.22 (1984), na Argentina, em traba-
lho sobre a regulação de eritropoiese em escola-
res residentes em diversas altitudes, encontra-
ram os resultados médios a seguir: à altitude de
4000 o hematócrito de 52,5% e hemoglobina de
15,2g/100ml; na altitude de 3.000m: o hemató-
crito de 48,5% e hemoglobina de 14,3g/100ml;
a 2.750m: o hematócrito de 44,5% e hemoglo-
bina de 12,6g/100ml; e a 2.000m de altitude:
hematócrito de 43,1% e hemoglobina de
11,3g/100ml.
Boyer e col.3 (1987), em Buenos Aires, numa
população de 23 homens e 89 mulheres clinica-
mente sadia, obteve o resultado médio de
46,6% de hematócrito para os homens e de
42,0% para as mulheres; de hemoglobina, o va-
lor de 15,7g/100ml para os homens e
14,3g/100ml para as mulheres.
Loría e col.11 (1963), na cidade do México,
estudando uma população de 101 adultos nor-
mais, 49 mulheres e 52 homens, cujas idades os-
cilavam entre 18 e 40 anos, determinaram os se-
guintes parâmetros médios para a fórmula leu-
cocitária: leucócitos, 7.586 por mm3 para o se-
xo feminino e 7.158 para o sexo masculino. Os
valores leucocitários oscilaram entre 4.000 a
12.000 por mm3 . Na contagem diferencial obti-
veram as médias de : segmentados, 56,6%; neu-
trófilos, 4,2%; linfócitos, 28,8%; monócitos,
7,3%; eosinófilos, 2,2%; e basófilos, 0,9%. Es-
ses valores sofreram oscilações seguintes: seg-
mentados, 34-79; neutrófilos, 0-19; linfócitos,
13-30; monócitos, 2-13; eosinófilos, 0-11, e ba-
sófilos, 0-4.
Em 1959 e 1960, na cidade de Córdoba (Argen-
tina), Yantorno e Ratto29 realizaram estudo em
um grupo de adultos doares de sangue, de am-
bos os sexos, com idade entre 20 a 40 anos. Dos
224 casos foram eliminados 21 casos restando
203 considerados normais sobre os quais foram
feitos os cálculos finais. Os valores médios rela-
tivos, em percentagem, da fórmula leucocitária
normal, foram os seguintes: neutrófilos em
banda, 3,35 (valores limites: 0,33-6,37); neutró-
filos segmentados, 50,0 (34,18-65,82); eosinófi-
los, 3,05 (0,0-6,51); basófilos, 0,50 (0,0-1,48);
36,05 (20,63-51,47); monócitos, 6,80
(2,58-11,02); células plasmáticas, 0,25
(0,0-0,50). Dos leucocitos totais a média foi de
6.830 (valores limites: 4.494-9.166).
Viteri e col.27, em 1972, pesquisaram 6.787
indivíduos, representativos da população da
América Central e sem evidência clínica de
doença hematológica; desse total, 452 indiví-
duos preenchiam os critérios pré-estabelecidos
(não portadores de ancilostomíase, ferro sérico
maior que 50 ug/100ml, saturação da transfer-
rina superior a 20%, folatos séricos maior que
5ng/ml e níveis séricos de vitamina B12 supe-
rior a 150 picogramas/ml), e foram tomados
como amostra. Foram também classificados se-
gundo a altitude do local de residência. Os re-
sultados obtidos para a altitude de 0 a 750m e
de 751 a 1.500m estão nas Tabelas 2 e 3.
Em 1978, Lira e col.10 determinaram os valo-
res hematológicos.normais numa população de
106 mulheres (idades entre 15 a 23 anos) e 94
homens (idades entre 16 a 26 anos) residentes
em Santiago do Chile (600-700 de altitude). Ob-
tiveram os resultados médios: para o sexo mas-
culino, hemoglobina 15,5g/100ml; hematócri-
to, 47,3%: concentração da hemoglobina cor-
puscular média, 32,7%; ferro sérico, 114
ug/100ml; capacidade total de ligação do fer-
ro, 346 ug/100ml; e índice de saturação, 33%.
Para o sexo feminino: hemoglobina,
13,7g/100ml; hematócrito, 42,6%; concentra-
ção da hemoglobina corpuscular média,
32,2%; ferro sérico, 95 ug/ml; capacidade to-
tal de ligação do ferro, 364; e índice de satura-
ção, 27%.
Rougemont e Boisson21, em 1975, na co-
municação "Racial differences in leucocyte
count", coloca a indagação: "quais são os limi-
tes que devem ser considerados como normais
em investigações biológicas, principalmente
quando se comparam populações de diferentes
partes do mundo?" Fazem então um quadro
comparativo, tomando os resultados de outros
trabalhos africanos, e os de Wintrobe28 com os
seus, realizado em três comunicades rurais de
Bamako (Tabela 4). Concluem os autores21 que
a leucopenia devida à neutropenia é uma cons-
tante em africanos.
COMENTÁRIOS
A revisão bibliográfica apresentada permi-
te-nos tecer algumas considerações:
1. A preocupação em se avaliar o nível de saú-
de da população através de parâmetros he-
matimétricos e em definir os índices de nor-
malidade desses parâmetros vem de longa
data. No Brasil e nos países latino-america-
nos, os primeiros trabalhos surgem na déca-
da de 30; nas posteriores de 50 a 70, numero-
sos outros são realizados.
2. Com o avanço tecnológico crescente é de se
esperar que, também na área laboratorial,
novos métodos e equipamentos sejam intro-
duzidos. Dessa maneira, das contagens ma-
nuais passa-se a ter resultados obtidos por
contadores eletrônicos, restringindo o fator
de erro humano e permitindo padronização
da expressão de resultados.
3. A escolha de populações a serem tomadas
como amostragem deve ser rigorosa e ter
uniformidade, para que os resultados pos-
sam ser comparáveis. Assim sendo, são de
grande importância os fatores como higidez
dos indivíduos (clínica e laboratorialmente),
a representatividade desses indivíduos para a
população em geral e o tamanho das amos-
tragens.
4. O reconhecimento das variações fisiológicas
que podem influir em resultados de exames
biológicos devem ser valorizados desde o
momento da escolha da amostragem até a
coleta do material.
5. É merecedora de estudos e de atitudes con-
cretas a necessidade de, nos dias atuais, in-
formar que a população está convivendo em
ambientes contendo substâncias capazes de
modificar o padrão hematológico, com ex-
posição a essas substâncias por grande con-
tingente de trabalhadores.
6. Do ponto de vista da Saúde Pública, o reco-
nhecimento da existência desses fatores e os
seus controles sanitários devem ser enfatiza-
dos.
7. No Simpósio sobre Leucopenia23, sob o pa-
trocínio de várias entidades médicas e sindi-
cais, realizado em 1987, foram recomenda-
das as cifras como valores normais para
adultos, conforme consta da Tabela 5.
Na série branca é considerado leucopenia o
número de leucocitos igual ou inferior a
4.000/mm3 e leucocitose quando o número de
leucócitos for superior a 10.000/mm3. Defi-
niu-se como neutropenia número inferior a
2.000 neutrófilos/mm3, como linfocitose valo-
res acima de 3.500 linfócitos/mm3 e linfopenia
valores abaixo de 1.500 linfócitos/mm3.
Plaquetopenia foi considerado presente
quando os valores estiverem 20% abaixo do li-
mite do método empregado na determinação.
Com a recomendação do Simpósio sobre leu-
copenia23 (1987) e baseados nos dados por nós
obtidos julgamos utilizáveis, como índices de
normalidade, as cifras constantes dos três tra-
balhos nacionais: de Tamigaki e col.24, Asfora1
e Malvezzi e col.12,13, porque: contém maiores
quantidades de determinações; foram executa-
dos em um mesmo país em três locais distintos,
um na região nordeste a nível do mar, um na re-
gião sudeste a 780m de altitude e outro na re-
gião sul e altitude de 908m. Os resultados desses
trabalhos podem ser observados na Tabela 6.
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ABSTRACT: Hematological studies by several Brazilian and other Latin-American authors who
give parameters considered as normal for different populations have been reviewed. Results showed
significant differences, due to social, environmental and nutritional factors as well as to different
methodological procedures and also to age, sex, race, occupation and other individual characteristics.
Three Brazilian studies were selected in the light of the wide variety of parameters included. Ranges are
presented as a demonstration of the variations in such samples, presumably considered "normal" by the
respective authors presumably "normal". One of the purposes of the present study is to establish the
basis for future investigation into the effects of industrialization on the ranges of the hematological
parameters of individuals taken to be normal.
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